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RESUMEN

Esta investigacion se realizo con el fin de analizar los factores que influyen en el comportamiento
de las familias Chachis para atender su salud con los agentes tradicionales del recinto Santa Maria

de los Cayapas.

Esta investigacion tuvo un enfoque descriptivo permitiendo detallar costumbres, conocimientos,
practicas, recursos que usan las familias Chachis para tratar las enfermedades prevalentes en el
recinto Santa Maria de los Cayapas. El disefio de la muestra es de tipo aleatoria simple donde se
dirigié a 52 familias sin mirar género o estatus social. Se recolectaron datos a través de
instrumentos y técnicas cuantitativas, cualitativa que consistié en la encuesta a las familias,

entrevista para el personal de salud y grupos focal.

En base a los instrumentos utilizados se corrobord que uno de los principales factores que influyen
en el comportamiento de las familias Chachis para atenderse con los agentes tradicionales son las
costumbres, la cultura, confianza innata hacia los agentes tradicionales de generacion en
generacion y el miedo a las inyecciones o los procedimientos que les puedan realizar en los Centros

de Salud. Ademas, por falta de atencién las 24 horas del dia y falta de medicamentos.

Las familias Chachis conocen sobre la medicina tradicional, aunque no todos acuden a ella. Sobre
la medicina convencional, es muy importante indicar que conocen Yy utilizan los servicios de la

medicina occidental general, pero no asi del tipo de especialidades que existe en ella.

Palabras claves: Agentes tradicionales, medicina tradicional, Chachi.
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ABSTRACT

This research was carried out in order to analyze the factors that influence the behavior of the
Chachis families to attend their health with the traditional agents of the Santa Maria de los Cayapas

enclosure.

This research had a descriptive approach allowing to detail customs, knowledge, practices,
resources that Chachis families use to treat prevalent diseases in the Santa Maria de los Cayapas
site. The design of the sample is simple random type where it addressed 52 families precinct
without looking at gender or social status. Data were collected through instruments and
quantitative techniques, qualitative that consisted in the interview to the health personnel and focal
groups.

Based on the instruments used, it was corroborated that one of the main factors that influence the
behavior of the Chachis families in order to deal with traditional agents are customs, culture, innate
trust towards traditional agents from generation to generation and fear of the injections or the
procedures that can be done in the Health Centers. In addition, for lack of attention 24 hours a day

and lack of medication.

The Chachis families know about traditional medicine, although not all of them come to it.
Regarding conventional medicine, it is very important to indicate that they know and use the

services of general Western medicine, but not of the type of specialties that exist in it.

Keywords: Traditional agents, traditional medicine, Chachi.
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INTRODUCCION

La salud es un derecho del ser humano e integralmente debe ser valorada dentro de las
manifestaciones implicitas de la cultura y sus distintas dimensiones. De acuerdo a la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacién Panamericana de la Salud
(OPS), la medicina tradicional es la suma total de conocimientos, habilidades y practicas
basada en teorias, creencia y experiencias nativos de las diferentes culturas, sean o no
explicable y usados en el mantenimiento de la salud, asi como en la prevencion,

diagnostico y tratamiento de las enfermedades fisicas o mentales. OPS Y OMS, (2009)

La practica de la medicina ancestral para los pueblos y nacionalidades indigenas se basa
en la utilizacion de plantas, tomas, sobas, piedras, huesos, alcohol etc. Strasser, (2011,
pag. 289). Este tipo de medicina ancestral ha pervivido en las zonas rurales y urbano
marginales donde es dificil que prospere la medicina occidental sean estas por razones de
su propia cultura, economicas, desconfianza o por represion, la relacion médico-paciente.
Palma, (2014, péag. 13)

Los remedios tradicionales por afios han sido en algunas ocasiones causantes de
complicaciones de la salud que incluso han llegado a provocar muertes. En este sentido
tenemos el caso por ejemplo de tratamiento para la Malaria como se registra en el Articulo
Mabit, 2016 que se calcula que solo en Africa mueren un milloén de personas a causa de
la malaria, mas del 90% nifios menores de cinco afios. Uno de los principales obstaculos
para un eficaz tratamiento de la malaria era la dependencia de remedios tradicionales y
las creencias culturales asociadas. En la region auténoma de Xinjiang Uygur, China,
murieron dos personas y nueve fueron hospitalizadas, tras consumir una medicina
tradicional contra la diabetes utilizada para reducir el az(car en la sangre y que habia sido
falsificada. Se estima que un 80 % de las personas que acuden a los agentes tradicionales
dependen de éstas para curarse.

En Ecuador, estos actores comunitarios son asociados con Shamanes o sabios indigenas,
sobadores, parteras, curanderos y también con naturistas, quienes dicen conocer el uso de
hierbas para curar todo tipo de males. Practicas que en algin momento pueden ser nocivas
para la salud de ellos mismos ya que las practicas son de formas empiricas y sin una dosis

calculada. Costa, (2000, pag. 5). En el recinto Santa Maria de los Cayapas de la provincia



de Esmeraldas, estan asentadas muchas familias de bajos recursos econdmicos y que por
sus pocos conocimientos han adoptado costumbres y habitos muy antiguos para tratar las
enfermedades y recuperar su salud.

¢ Qué factores influyen mayormente para que las familias Chachis del recinto Santa Maria

de los Cayapas prefieran atender su salud con agentes tradicionales?

Es muy importante identificar el conocimiento, las creencias y practicas que tienen las
familias Chachis, lo cual permitira a profesionales de salud, determinar si estas practicas
son nocivas o beneficiosas para la salud de las familias Chachis, disminuyendo el riesgo
que puede causar la mala eleccion del tratamiento y evitar el deterioro de la salud, de esta
forma se puede guiar a la comunidad sobre los riegos o dafio que puede causar una mala
practica. Cabe destacar que el tema no cuenta con antecedentes actuales por la misma
razon es muy enriquecedor la investigacion. Teniendo identificadas las practicas
beneficiosas nos simplifica la resolucién o prevalencia del problema en dicha comunidad.
Por medio de esta investigacion los profesionales de salud desarrollen actividades
preventivas y promocionales realizando campafias, educando y capacitando a todas las

familias, teniendo en cuenta las caracteristicas socio-culturales de la comunidad Chachi.

Ante esta problematica se plantea como objetivo general analizar los factores que influyen
en el comportamiento de las familias Chachis para atender la salud con agentes
tradicionales del recinto Santa Maria de los Cayapas y como objetivos especificos;
Determinar los factores sociales, culturales, ambientales que pueden estar influyendo en
la decision de las familias Chachis para atender su estado de salud o enfermedad con
agentes ancestrales; Determinar el conocimiento que tienen las familias Chachis sobre la
practica de la medicina tradicional y convencional; Establecer la intervencion de

enfermeria que promuevan la salud de las familias del recinto Santa Maria de los Cayapas.



CAPITULO |
MARCO TEORICO

Agentes tradicionales: segun (Organizacion Mundial de la Salud , S.F) es una persona
con un don especial, la cual es trasmitido de generacion en generacion las ensefianzas de
sus padres, abuelos es muy importante puesto que ellos tienen un gran conocimiento
acerca de las practicas que realizan como agentes tradicionales. En ese mismo sentido
menciona Gazo Robles, (2017, pag. 51) sin embargo indica que necesitan, recursos
materiales y simbolicas para atender las diferentes situaciones que tenga el paciente.

Medicina tradicional: es la recoleccion de informacion acerca de las practicas basados
en teorias, creencias y experiencias indigenas de las diferentes culturas, sean o no
explicables, usados para el mantenimiento de la salud, asi como para la prevencion, el
diagnostico, la mejora o el tratamiento de enfermedades fisicas 0 mentales segun la

(Organizacion Mundial de la Salud , S.F)

Chachi: segin Macias Marin., Hernandez Nieto, & Lapierre Robles, (2017) la
nacionalidad Chachi habita mayormente en las zonas de bosque lluvioso de la provincia
de Esmeraldas, siendo la tercera nacionalidad indigena con mas habitantes dentro del
Ecuador. Los asentamientos mas importantes son las comunidades riberefias del curso
medio de los rios Cayapas (y sus afluentes) y Canandé (cantones Eloy Alfaro y Quinindé)
los Chachis hablan su idioma cha’palaachi (clasificado dentro del grupo Barbacoas del
sur de Colombia), y dan vida a una cultura caracteristica con una cosmovision,

conocimientos ancestrales y formas de vida distintivos.

Brujos (Miruku): Segun Afapa de la Cruz & Estupifian Afapa, ( 2013, p. 70) confirma
que el bienestar de los chachilla (Chachi), ha tenido que ver con el conocimiento, la
orientacion y la guia del Miruku, las curaciones de las innumerables enfermedades han
sido practicada por los Miruku, para restablecer la salud y el equilibrio de la armonia del
cuerpo tanto material y espiritual del pueblo chachi, las enfermedades que constituyen de
caréacter espiritual han sido tratadas eficazmente por los Miruku, siendo estos Miruku los
que controlan a los espiritus malignos, ahuyentandolos frecuentemente para que no los

causen dafos.



Curandero: segun Casariego Ramirez & Conrado Rodriguez, (2008) es la practica con
poderes sobrenaturales y para poder curar necesita materiales culturales como las plantas

medicinales.

Partera: segun Arguello Avendafio & Mateo Gonzales, (2014 ) es una persona que Vvive
en la comunidad y atiende el embarazo y el parto el UNFPA proporciona botiquines para
el parto aséptico que pueden ser utilizados por parteras con el fin de minimizar el riesgo

de infeccién.

Sobadores: segun Casariego Ramirez & Conrado Rodriguez, (2008) son personas muy
reconocidas en las comunidades y habilidad es de tratar lesiones, fracturas y torceduras.
Los conocimientos son adquiridos y no tienen poderes sobrenaturales.

Actualmente la medicina tradicional en diferentes paises del mundo, la poblacién que
utiliza a los agentes tradicionales al menos es de un 48% en Australia, un 70% en Canada,

un 38% en Bélgica, un 40 % en la China y un 75% en Pakistan.

En otros paises subdesarrollados como Estados Unidos se estipula un 60 % de la
poblacion, regularmente hacen uso de plantas medicinales para combatir ciertas
dolencias. En Japon hay mas demanda de plantas medicinales que de medicinas oficiales.
Mabit, (2016)

Segln Rodriguez Quezada, (2010) En la revista cientifica del colegio de enfermeros del
Per en su articulo Determinantes del desarrollo humano en la comunidad rural. Centro
Poblado Menor Dos de Mayo — Amazonas indica que su objetivo del articulo es
caracterizar los determinantes del desarrollo humano de la comunidad rural Centro
Poblado Menor Dos de MayoAmazonas. Utilizando como materiales y métodos de
investigacion el estudio descriptivo en la cual se entrevistaron a 40 focales como
resultados de la entrevista se encontraron determinantes del desarrollo humano familias,
mediante el cuestionario Desarrollo Humano y a 7 actores sociales, usando grupos con
enfoque social: madres analfabetas (22.5%), actividad econd- mica predominante:
agricultura en padres (72.5%), comercio en madres (20%); determinantes con enfoque de
derecho humano: nifios con bajo peso al nacer (20%), limitado acceso a control médico
de la gestante (77.5%), acuden a los servicios de salud solo cuando se enferman (47.5%),
y no estdn satisfechos con el servicio de salud (57.5%) inmunizaciones (60%);

determinantes con enfoque intercultural: usan lefia para cocinar (80%) y plantas



medicinales (65%). Conclusiones: Existe marcada diferenciacion de género en educacion
y acceso a trabajo remunerado. La quinta parte de la poblacion tiene limitado acceso a
una vida larga y saludable, debido al bajo peso al nacer. Existe preferencia por el trabajo
en las vaquerias frente al estudio, limitando sus competencias para acceder al trabajo bien

remunerado. Prefieren el uso de plantas medicinales en lugar de los servicios de salud.

Segun Berenzon Gorn, Ito Sugiyama, & Vargas Guadarrama, (2006) en su investigacion
Enfermedades y padeceres por los que se recurre a terapeutas tradicionales de la Ciudad
de México con el objetivo de presentar los principales motivos de consulta con terapeutas
tradicionales de la Ciudad de México. Para lo cual tom6 como base los relatos de 16
médicos tradicionales de la Ciudad de México y 22 usuarios de este tipo de medicina. Los
métodos utilizados para la recoleccion y analisis de los datos son de corte cualitativo. El
trabajo de campo se realizé en dos etapas. En la primera etapa se hicieron observaciones
con enfoque etnografico; y en la segunda, se realizaron entrevistas focalizadas. En la cual
los entrevistados manifestaron que entre los principales motivos de consulta con
terapeutas tradicionales se encuentran como base los problemas amorosos, conflictos
familiares, apuros econémicos, estrés, tension, nervios y angustias espirituales. Estos
motivos de consulta no siempre son de enfermedades, las personas que atienden con los
terapeutas tradicionales aparte de curarse, buscan guias espirituales para sus problemas

personales.

En la investigacion realizada por Lucas,(2016) con el tema: uso de la medicina tradicional
por madres en nifios menores de 5 afios frente a infecciones respiratorias en la parroquia
Tonchigue recinto estero de platano de la provincia de Esmeraldas. Teniendo como
objetivo determinar el uso de la medicina tradicional en las madres frente a infecciones
respiratorias agudas en los nifios menores de 5 afios del recinto Estero de Platano. Esta
investigacion es de tipo cuantitativa, determinada por la aplicacion de instrumentos que
generaron datos matematicos-estadisticos también fue de tipo retrospectiva ya que se
recogieron datos sobre hechos sucedidos acerca de la aplicacion de la medicina ancestral
en los nifios. La muestra fueron 50 madres de familia de nifios menores de 5 afios de la
comunidad cuyo testimonio permitié el desarrollo de este tema al ejecutar la encuesta se
evidencio que en un 100% de las madres aplicaron el uso de la medicina tradicional por
lo mismo el 100% de las madres de la comunidad tienen conocimientos sobre las plantas
medicinales ya que esto es algo tradicional por las costumbres de sus ancestros que se ha

dado con el pasar del tiempo. Concluyendo que muchas de estas familias solo se aferran
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a las plantas medicinales y no llevan a sus hijos a una casa de salud. Teniendo en cuenta
que son muy pocas las madres que utilizan la medicina occidental ya que en la primera
linea para aliviar algin dolor o enfermedad usan las plantas medicinales por la
accesibilidad del entorno en que viven. Cabe notar que esto es simplemente un
conocimiento rustico porque no tienen las bases cientificas, sin embargo, les ha resultado

de muy buena utilidad.

Con el presente estudio sobre los factores que influyen en el comportamiento de las
familias Chachis para atender su salud con agentes tradicionales al art.189, 190, 191 y
192 de la Constitucion de la Republica del Ecuador en la Ley organica de la Salud,
capitulo 1l los resultados permitiran la toma de conciencia de aquellos profesionales de
salud que estan en contacto con personas de creencias culturas y tradiciones diferentes
dependientes de cada uno.



CAPITULO II
MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio de tipo mixto cuanti-cualitativo: Es de tipo cuantitativa, determinada
por la aplicacion de instrumentos que generaron datos matematicos-estadisticos y
dirigidos a las familias Chachis del recinto Santa Maria de los Cayapas y cualitativa en el
cual se proyecto analizar los factores que influyen en el comportamiento de las familias

Chachis para atender su salud con agentes tradicionales.

Esta investigacion tuvo un enfoque descriptivo permitiendo detallar costumbres,
conocimientos, practicas, recursos que usan las familias Chachis para tratar las
enfermedades prevalentes en el recinto Santa Maria de los Cayapas, conociendo asi los

riesgos y complicaciones que puede causar una enfermedad mal curada.

La Comunidad Santa Maria del Cayapas estd ubicado al norte de la Provincia de
Esmeraldas del Cantén Eloy Alfaro. Fue fundada en el afio 1960, con la llegada del Padre
Libio Martinez. Estéa situada a orillas del rio cayapas, territorio irregular cubierto por la
selva ecuatorial. El rio cayapas es la Unica via de transporte fluvial desde borbdn,

aproximadamente 70 km de distancia y a 2 horas 30 min en canoa a motor.

Caracteristica demogréafica: Poblacion total de 1556 habitantes entre hombres,
mujeres, nifios y nifias segun el censo de poblacion y vivienda INEC, con un 60% etnia

negra y el 40% Chachis. (Censo poblacional 2013)

El disefio de la muestra es de tipo aleatoria simple donde se dirigio a 52 familias Chachis

del recinto Santa Maria de los Cayapas sin mirar género o estatus social.

El tipo de muestreo es no probabilistico por conveniencia porque para el investigador es
mas accesible debido a que es parte de la comunidad por lo tanto puede seleccionar a las

familias con las que va a trabajar para realizar la investigacion.
Para obtener los datos del Centro de Salud se utilizé la entrevista:

Se realizo entrevista a tres personales del Centro de Salud de Santa Maria para saber la

frecuencia en que las familias Chachis asisten en este Centro de Salud.



Se realizo grupos focales de 20 personas con grupos de 5 a fin de recolectar opiniones
sobre la medicina tradicional y la medicina convencional con un tiempo minimo de 2

horas.

Para esta investigacion se utiliz6 la encuesta que van dirigidas a 29 familias solo a los
jefes del hogar sin mirar su género con su respectivo cuestionario de preguntas abiertas y
cerradas donde se obtendran informacion acerca del porcentaje de las familias Chachis

que acuden a los agentes tradicionales y las complicaciones que presentan en esta.

En base a los datos que se obtuvieron y para responder al problema y objetivos planteados,
se llevo a cabo un anélisis de contenido, de cada uno de los participantes siguiendo la
técnica de la teoria de la fundamentacion permitiéndome analizar y sustentar la

investigacion.



CAPITULO III
RESULTADOS

Para la obtencion de los siguientes resultados se hizo el abordaje a 52 familias del Recinto
Santa Maria de los Cayapas de acuerdo a lo planteado en la metodologia de esta

investigacion.

El 67% de las familias tiene estado civil casados siguiendo de un 22% por unién libre y

un minimo porcentaje de divorcios y viudez (Figura 1).

70%
60%
50%
40%
30%
20%

10%

0% 4% 9
Casado Soltero Union libre Divorciado Viudo

M Series1

Figura 1: Distribucion en porcentaje del estado civil de las familias.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

En cuanto a la tipologia de estas familias encontramos que el 48% de ellas estan
conformadas por familias extensas, el 41% por familias nucleares y el 11% por familias
monoparentales. Se destaca porque estdn conformadas por primos, tios, nueras, yernos.
(Figura 2)

nuclear extensa monoparental

Figura 2: Distribucion en porcentaje de los distintos tipos de familias que existen.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017



Las edades de los miembros de las familias estan en un 66% entre los 15a19; 20a 35y
de 36 a 64 afios que representan la poblacién econémicamente activa, estos son jovenes
y adultos (Figura 3).

75y mas
65y 74
36y 64
20y 35
15y 19
10y 14
5y 9 IRz
3y 4 3%
Menor de 2 afios 2%l

Figura 3: Distribucién en porcentajes de las edades de acuerdo a su ciclo de vida.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

El 94% del total de los encuestados tienen algun nivel de estudio habiendo alcanzado el
bachillerato el 32% e igual porcentaje todavia se encuentra cursando la secundaria y un
23% han alcanzado terminar la instruccion primaria, de las cuales el 23% representa a la
primaria. Son pocos las personas que han llegado a tener un de estudio superior llegando
apenas aun 7% y sin ningun estudio se identifico el 6%. En resumen, el 94% son personas

alfabeta frente al 6% analfabeta. (Figura 4).

=

Ninguna Primaria Secundaria Bachiller Superior

Figura 4: Distribucién en porcentaje del nivel de estudio de cada integrante de la familia.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas2017
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En cuanto a la ocupacion que tienen los miembros de las familias, la mayoria son
estudiantes con un 42%, puesto que en el gréfico 3 de las edades el porcentaje que
predomina son nifios, adolescentes, jovenes y jovenes adultos con un 69%, el 30% las
familias trabajan en sus tierras como agricultores para poder subsistir y el 1% se

desempefia como Miruku, albafiil y comerciante representan cada uno el 1%. (Figura 5)

Nada 13%
Estudiante 42%
Miruku | 1%
Albanil | 1%
Comerciante  |11%
Administradora del hogar 7%
Agricultor 30%

Docente 5%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Figura 5: Distribucidn en porcentaje de la ocupacion actual de las familias.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

Teniendo en cuenta que la mayoria de las familias se dedican a la agricultura segun el
grafico 5y que es un trabajo forzoso en gran parte lo realizan los hombres y por esa razén
quien aporta economicamente el hogar es el papa con 47%, en algunas familias tanto la
mama como los hijos aportan por iguales sumando un total de 44% y en casos menos

comunes las nueras con un 2% (Figura 6).

50%

47%
40% .
30%
20%
22% 22%
10%
0% G o
Papa Mama Hijos Nuera Yerno

Figura 6: Distribucién en porcentaje del familiar que sustenta econémicamente el hogar.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017
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Mas de la mitad de los encuestados respondieron que su ingreso econémico corresponde
menor a 375 ddlares por mes, con un porcentaje de 70%, debido a que la mayoria trabaja
en la agricultura como refleja en el grafico 5, ninguna familia tiene un ingreso econémico

de 0 ddlares dando lugar a un 0%. (Figura 7)

0% 0%

Menor a 375 5. | oiad

375$ hasta 499 $  |udbe

A0S |anid

Mas de 1000 $  jydps

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Figura 7: Distribucion en porcentajes de ingreso econdmico promedio mensual.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

Casi la mitad de las familias Chachis cuando se enferman acuden a los agentes
tradicionales con una totalidad de 44%, el 11% van al Centro de Salud, el 19% de las

familias acuden a los dos al mismo tiempo y el 26% se auto medica. (Figura 8).

Agentes tradicionales
Centro de salud y Agentes tradicionales
Centro de salud

Auto medicar

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Figura 8: Distribucién en porcentaje de eleccion de medios para curar las enfermedades

prevalentes en el recinto.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017
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La encuesta revela que, tanto el papa como la mama padecen enfermedades crdnicas
como la hipertension con un 11% del cual el 4% pertenece a las mamas, al igual que la
diabetes con porcentajes iguales que el anterior y con porcentaje bajo de un 4% la artritis

que padecen los papas. (Figura 9).

HTA diabetes artritis

W mama ™ papa

Figura 9: Distribucion en porcentaje del familiar que padece enfermedades crénicas.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

Las personas que padecen enfermedades crénicas, la mayoria si estan en tratamiento

médico con un 19%, y el 7% no estan con tratamiento médico. (Figura 10)

sin tratamiento con tratamiento

Figura 10: Distribucion en porcentaje del indice de tratamiento de las enfermedades cronicas.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017
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En cuanto a la prevencion de las enfermedades la mayoria de las familias Chachis
manifiestan que no aplican ningtin método de prevencion de enfermedades dando lugar a
un 73%, mientras que el 16% respondieron que tienen la costumbre de lavarse las manos

y lavar los tanques de agua, el 12% consume agua hervida.(Figura 11).

80%
60%
40% 73%

20% - ] QP

0%

Nada Hervir el Lavarse la lavar los
agua mano tanques

Figura 11: Distribucion en porcentaje de los métodos para prevenir enfermedad.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

En consecuencia, de que muy pocas familias hierven el agua, lavan las manos y lavan los
tanques de agua y en su mayoria las familias no aplican ningin método para prevenir
enfermedades segun el analisis de la figura 11, por lo que se evidencia que las
enfermedades padecen con mas frecuencia en la poblacion es la gripe con un 59% y la

diarrea con 41%. (Figura 12)

Gripe Diarrea

Figura 12: Distribucion en porcentaje de las enfermedades mas comunes que padecen en el
recinto.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017
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Casi la mitad de las mujeres, no utilizan métodos anticonceptivos, porque la mayoria de
las encuestadas estan en la etapa de la menopausia representando un total de 41%, el 33%
emplea método de ritmo, el 15% de las mujeres tienen implante, el 7% se aplican

inyecciones y el 4% tiene T de cobre (Figura 13).

ninguno  inyeccion metodode implante T de cobre
ritmo

Figura 13: Distribucién en porcentaje de los tipos de métodos anticonceptivos usados por las
parejas.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

De acuerdo con los resultados obtenidos de la encuesta el 63% de las familias realizan
practicas caseras para poder curarse de alguna enfermedad que padecen, entrelazando con
la figura 8 que 89% se auto medican y acuden a los agentes tradicionales y el 37%
indicaron que ellos no realizan ningun tipo de préactica. (Figura 14)

no realizan practicas si realizan practicas

Figura 14: Distribucién en porcentaje de los tratamientos o practicas que realizan las familias
para curarse.
Fuente: Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los Cayapas/2017

15



Tratamientos o practicas que realizan para curarse las familias Chachis del recinto
Santa Maria de los Cayapas.

Para la diarrea limén con sal y agua de coco con sal.

Para la gripe realizan el bajo con las hojas de guandbana

Para la fiebre y diarrea, hervir 3 hojas de guanabana, guaba y guayaba tomarse un vaso
de esta preparacion mas la cala.

Para la diarrea la leche de verde y para sacar el aire del estbmago hacer te de hierva
luisa o de la hoja de menta también se puede hervir la raiz de la cafia o el cogollo.

La hoja de zapata hervir y tomar para sacar el aire del estomago, la semilla de papaya
seca moler y diluir en un vaso con agua.

La hoja de chivo, achiote y gallinazo hervir luego enfriar y bafiarlo al nifio para los
malos espiritus.

Para el mal de ojo pasar el huevo.

Ir donde el Miruku

De las 29 familias encuestadas solo 17 dieron respuestas sobre las practicas que realizan

Ademaés se realiz6 entrevista a tres profesionales de salud que laboran en el centro de

Salud de Santa Maria de los Cayapas.

De acuerdo a la relacién que tienen con las familias Chachis, respondieron que es muy
buena la relacion sin discriminacién alguna muy cordial, en cuanto a los tipos de
enfermedades (prevalentes, cronicas, infecciosas, vectoriales) por las cuales acuden al
Centro de Salud, las mujeres acuden mas al Centro Salud por infecciones a las vias
urinarias, candidiasis, vaginitis ademas las personas diabéticas y con hipertension arterial
para los controles. Con respecto a la distancia en que viven las familias Chachi del Centro
de Salud, no viven muy lejos se podria decir a %2 kilometros del Centro de Salud. El
criterio hacia los agentes tradicionales estan en desacuerdo con las actividades que ellos
realizan en la comunidad porque piensan que puede haber complicaciones en que caso de
una fractura puede crear un absceso y siguen surgiendo complicaciones entre otros, en
otro punto dicen que no creen eso, pero respetan y estan dispuestos dialogar y tener

comunicacion y orientar en lo que mas puedan.

En cuanto a las tradiciones de las familias Chachis para mejorar la salud y prevencion

desconocen sobre las creencias y tradiciones que puedan realizar para mantener su salud.
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No es muy a menudo las complicaciones que han tenido dentro del Centro de Salud por
acudir a un agente tradicional pero tuvieron dos casos de unos nifios que por el descuido
de lamadre o el nifio se pone muy travieso en el momento de hacer el bajo se han quemado
con agua hervida con quemaduras de 2 do grado. Al respecto de las actividades que
realizan como Centros de Salud para mantener informados a las familias Chachis sobre
las enfermedades, prevenciones y tratamientos, no es muy seguido dar charlas en esta
comunidad ya que tienen otras comunidades también pero cada que se puede dan charla
de casa en casa y debes en cuando convocan a todos para una charla sobre higiene o

enfermedades.

El andlisis del grupo focal se lo realiz6 a 20 personas con grupos de 5 solo a los que tenian
13 afios en adelante sin distincion de sexo en la comunidad Santa Maria de los Cayapas
con la finalidad de determinar el conocimiento que tienen las familias Chachis sobre la

practica de la medicina tradicional y convencional.

En cada grupo focal se realizd haciendo un adecuado uso de tiempo, facilitando de forma
equitativa, los resultados que se obtuvieron en estos grupos focales se representan en base

al tema de mi investigacion y al objetivo planteado anteriormente.

Entre los factores que influyen para atender su salud a los agentes tradicionales son la
costumbre, creencias y porque los abuelos confiaron a los Miruku y se va heredando de
padres a hijos, asi mismo con los sobadores porque han visto que si lo curan al igual que
las parteras hasta ahora no han visto una muerte ya sea de la madre o del bebe, cuando
van al centro de salud por alguna enfermedad y sigue con lo mismo alli van donde un

Miruku o curandera dicen que con esos rituales las personas se mejoran.

El medio en gue viven hace que descubran sus propios recursos para curarlos a demas los
conocimientos adquiridos de curar enfermedades que heredan de padres a hijos, el miedo
que tienen a la medicina convencional por sus inyecciones etc. Por eso buscan lo
tradicional o a veces por falta de conocimiento. La confianza innata hacia los agentes

tradicionales de generacién en generacion.

Las personas adultas conocen mas de este tema ya que ellos también ayudan a la partera
en cuanto a la privacidad de la parturienta, tratan de tener todo limpio y dicen conocer el
procedimiento que realiza la partera los que no poseen mucha informacion son los jovenes

puesto que a ellos no es permitido la entrada al momento del parto. En cuanto a los
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procedimientos que realizan los sobadores, brujos o Miruku y curanderas poseen mucha
informacion en cuanto al procedimiento los materiales que se necesita para cada

intervencion dependiendo de cada enfermedad.

Las causas principales por las cuales acuden a los agentes tradicionales estan, cuando se
muere alguien para que el alma no ande penando y no hacer dafio a las personas, asi
mismo cuando abortan, por la tunda, para sacar malos espiritus, esas cosas los médicos
no puedes curar ya sea porque no creen o0 no saben los rituales, en algunas situaciones
cuando tiene problemas con el esposo debido a la infidelidad. Por fracturas, lesiones,

partos, mal del ojo, espanto, mal aire, gastamos menos con los agentes tradicionales.

No tienen informacion adecuada sobre la medicina convencional, respecto la atencion del
Centro de salud no es del agrado ya que no siempre se encuentra el medico por lo mismo
no hay atencién tampoco hay medicamentos y en ocasiones han tenido problemas por que

hacen preferencias a las amistades.
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CAPITULO IV
DISCUSION

Esta investigacion tuvo como propdsito analizar los factores que influyen en el
comportamiento que tienen las familias Chachis frente a los agentes tradicionales para

curar las enfermedades prevalentes en este recinto.

Segun Rodriguez Quezada, (2010) en su articulo Determinantes del desarrollo humano
en la comunidad rural. Centro Poblado Menor Dos de Mayo — Amazonas de acuerdo los
resultados de la entrevista se encontraron determinantes, padres que se dedican a la
agricultura 72.5%, no estan satisfechos con el Servicio de Salud 57.5% y las personas que
utilizan plantas medicinales 65%. En ese mismo sentido se enfocan los resultados
obtenidos en cuanto al tipo de trabajo que se dedican el 30% manifesto que se dedica a la
agricultura siendo su Unica fuente de ingreso econémico, con respecto a las prestaciones
de los servicios de salud del recinto de igual modo no estan satisfechos debido a la
carencia de medicamentos y profesionales de salud. En cuanto a las plantas medicinales

segun en la encuesta el 63% de las familias practican remedio casero para sus dolencias.

Segun Berenzon Gorn, Ito Sugiyama, & Vargas Guadarrama, (2006) en su investigacion
Enfermedades y padeceres por los que se recurre a terapeutas tradicionales de la Ciudad
de México entre los motivos de la consulta se encuentran los problemas amorosos,
conflictos familiares, apuros econdémicos, estrés, tension, nervios y angustias espirituales.
No se pueden englobar como enfermedades en un sentido estricto, todos son problemas
de salud que se manifiestan como padecimientos y solamente algunos se ubican en la
categoria biomédica de enfermedades. Las personas que atienden con los terapeutas
tradicionales aparte de curarse, buscan guias espirituales para sus problemas personales.
Si bien es cierto en la aplicacion del grupo focal supieron responder que acuden por
motivos de conflictos infidelidad con la pareja en algunos casos por no tener recursos
econdmicos para atender su salud, afirmando que la medicina es gratuita pero como no
hay en el Centro de Salud, tienen que comprar medicamentos. En otros aspectos también
acuden para les alejen los malos espiritus o cuando se muere alguien para que el alma no

ande penando.

En la investigacion realizada por Lucas, (2016) respecto al uso de la medicina tradicional

por madres en nifios menores de 5 afios frente a infecciones respiratorias en zona rural,
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donde indica y deja claro en esta investigacion que el 100% de las madres utilizan y
conocen las plantas medicinales por tal razon elijen como primera instancia para que les
ayude con la recuperacion de las infecciones respiratorias ya que las propiedades de estas
plantas son beneficiosas. De acuerdo a los resultados obtenidos de mi investigacion el
44% acuden a los agentes tradicionales como primera instancia para aliviar sus dolencias,
dicen que los médicos no curan algunas enfermedades que solo los agentes tradicionales
pueden hacerlo, hubo un 11% manifestando que ellos no acuden para nada a los agentes
tradicionales y van al centro de salud ya sea porque no han tenido casos en las cuales no

han requerido pero que si creen en ellos.

Uno de los principales factores que influyen en el comportamiento de las familias Chachis
para atenderse con los agentes tradicionales son los factores sociales, culturales,
ambientales y miedo por las inyecciones o los procedimientos que les puedan realizan.
Por eso buscan lo tradicional o a veces falta de conocimiento, confianza innata hacia los

agentes tradicionales de generacién en generacion.

Haciendo hincapié que existen muy pocos estudios realizados sobre los factores que
influyen a las personas en general acudir a los agentes tradicionales, es muy importante
saber la preferencia de los pacientes o el motivo que les esta causando dicha eleccion,
para que de esta manera junto con los equipos de salud realizar diferentes actividades
animando a las diferentes comunidades para que puedan encontrar una mejor eleccién en
cuanto a su salud claro estd que no podemos cambiar las creencias pero tenemos la
herramienta para ayudar a mejorar la salud. En cuanto a las plantas debemos saber y
conocer con exactitud los beneficios y efectos adversos que puedan causar ya que es la

herramienta principal para los agentes tradicionales.

Segun Souza, (2011) existen pocos estudios relacionados con las plantas referidas por los
encuestados, informacién sobre la dosificacién, la forma de preparacion y la cantidad
utilizada en los nifios, ya que una planta medicinal usada incorrectamente puede ser

perjudicial para la salud.
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CAPITULO V
CONCLUSIONES

Mediante este trabajo de investigacion se pudo determinar los factores sociales
(educacién y economia), culturales (costumbres, tradiciones y creencias) y ambientales
(el medio en que viven) influyen en la decision de las familias Chachis para atender su
estado de salud o enfermedad con los agentes tradicionales. Las familias Chachis tienen
costumbres, tradiciones y creencias innatas que son valorados y significativos, las cuales
son heredados de padres a hijos, el medio en que viven las familias influyen mucho puesto
que asi descubrieron sus propios recursos para poder curar su estado de salud. La mayoria
de las familias no tiene un nivel de estudio superior, la mayoria terminan el bachillerato
y no siguen la universidad ya sea por falta de recursos econémicos 0 por que se
comprometen y algunos por no quedarse en el recinto salen a la ciudad para trabajar.

Las familias Chachis conocen a los agentes tradicionales y los procedimientos que
realizan para curar su estado de salud, ya que supieron manifestar e indicar todos los
recursos necesarios para poder llevar a cabo cada uno de los procedimientos que realizan
los agentes tradicionales en este caso los sobadores, las parteras, Miruku y los curanderos,
aunque no todos acuden a ellos. Las familias Chachis conocen sobre la medicina
tradicional, aunque no todos acuden a ella. Sobre la medicina convencional, es muy
importante indicar que conocen y utilizan los servicios de la medicina occidental general
pero no asi del tipo de especialidades que existe en ella. Para ellos atenderse con un
médico general es todo y no buscan otra alternativa para poder seguir tratando la
enfermedad y més bien si no encuentran un mejoramiento acuden con mas razén a los

agentes tradicionales.

La relacion que tienen las familias Chachis con el personal de salud no es buena ya que
este Gltimo grupo no tiene mucha informacion acerca de las tradiciones costumbres y
creencias que tienen las familias Chachis para curar su estado de salud. Aunque no hay
mucho contacto algunas de las familias Chachis llevan un tratamiento médico en cuanto
a las enfermedades crénicas que padecen y son muy pocas las que no llevan tratamiento

refiriendo que ellos no encuentran mejoria y prefieren estar asi.

Que se hace necesario la intervencion de enfermeria para mejorar el conocimiento de

prevencion y fomento de la salud dentro de un enfoque integrador entre la medicina
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tradicional y la occidental en el marco de los habitos, tradiciones, costumbres, creencias

y la idiosincrasia que permita mejorar el conocimiento de las familias y por ende su salud.
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CAPITULO VI
RECOMENDACIONES

Sensibilizar a las familias Chachis sobre la importancia de Ilevar un control médico
cuando uno de los integrantes de la familia se enferma y para que tengan paciencia de los

resultados.

Incorporar al Centro de Salud la medicina tradicional y de una manera coordinada con las
dos medicinas garantizando las practicas ancestrales y la medicina convencional haciendo
promocion de sus conocimientos, medicinas e instrumentos para que haya una armonia

en la comunidad ya que esto probablemente les ha de favorecer en la comunicacion.

Desarrollar actividades preventivas y promocionales para la comunidad potenciando para

ello la medicina convencional.

Para los futuros profesionales de salud promover la produccién de nuevos conocimientos
de los saberes ancestrales para asi contribuir con el buen vivir sin dejar aparte la

investigacion cientifica y tecnologica.

La universidad debe continuar con las investigaciones de las comunidades Chachis para
que de esta manera poco a poco amplien los conocimientos acerca de la medicina

convencional.
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Propuesta de intervencion de enfermeria

Obijetivos Intervencion Resultados
Personal de salud
Fundamentar sus | Colaboracién con

_ | actuaciones en las | otros agentes de la
L"’f ~atencion | necesidades y | comunidad en la
primana Y | problemas de | identificacion de los
com.unitaria debe | salud prioritarios | problemas y
reorientarse a | de las poblaciones | necesidades de salud.
capacitar a las | glaporadas de
personas familias | manera Participacion en la
y  comunidades participativa. elaboracion, c_jiasarrollo
para cuidarse de sf y  evaluacion  de| familias

misma

(priorizando la
promocion de
salud en la
prevencion de la
enfermedad)

trasformando la
dependencia  en
autocuidado.

El  modelo de
atencion primaria
amplio las
competencias de
las enfermeras que
pasaron de realizar
casi en exclusiva
funciones técnicas
y burocréticas a

trabajar con
programas y
protocolos donde
han alzado un
mayor
protagonismo
profesional:
promocion,

Utilizar la
educacion
sanitaria como un
instrumento de su
trabajo con la
poblacién, las
familias y los
individuos.

Trabajar con'y
para la comunidad
promoviendo la
participacion
comunitaria.

Evaluar el
impacto de sus
actuaciones sobre
la salud de su
poblacién.

Realizar charlas
con los agentes

programas de salud
comunitarios
interdisciplinares
encaminados a mejorar
la salud de los
ciudadanos realizando
charlas y casa abiertas.

Colaboracién con los
agentes comunitarios
en la elaboracion de
materiales
informativos (carteles,
folletos, murales...)
que realcen la
dimensién positiva de
la salud e inviten a
desarrollar estilos de
vida saludables

Impulsar y estimular la
creaciéon de grupos de
autoayuda en torno a
un problema/situacién
comun, a quienes se
facilitara

asesoramiento y
formacion en

Chachis al final de
este proceso de
intervencion  de
enfermeria estaran
con un alto nivel
de conocimiento
sobre la medicina
convencional, en
cuanto a larelacion

ineficacia  entre
ambas partes
puesto que hay
muchas

actividades que los
relaciona se
mejora

notoriamente.
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educacion
para la
atencion
domiciliaria.

para
salud,

tradicionales de la
comunidad.

prevencion y
autocuidados. Se
difundiré su existencia,
principios y fines entre
la poblacion

Intervencion y
participaciéon en la
educacion y
promocion de la salud
en los centros
educativos en

coordinacién con las
instituciones
educativas y sanitarias

Por medio de charla
con los  agentes
tradicionales
intercambiar
conocimientos y
orientarlo si es preciso
en cuanto al cuidado
de las  préacticas
nocivas encontradas.
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ANEXOS



PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE

ESMERALDAS

Encuesta dirigida a las familias chachi del recinto Santa Maria de los

Cayapas

Objetivo: Determinar los factores sociales, culturales, ambientales que pueden estar

influyendo en la decision de las familiares Chachi para atender su estado de salud o

enfermedad con agentes ancestrales.

Familia #

1. Datos de identificacion de la familia

Parentesco

Sexo

Edad

Estado civil

Grado de
escolaridad

Ocupacion
actual

Ingreso
econémico

2. Mujeres en edad fertil de 10 a 40 afios

Meses de gestacion
Por qué no esta en

Esta en control médico SI

NO

(70 11540 ) PR

3. Ingreso econémico de la familia




a) Mas de 1000 dolares b) a 999

c) 375 dolares hasta 499 d) menos de 375

e) 0dolares

4. Antecedentes patoldgicos

Enfermedades crdnicas que
padecen

Cuando se enferman donde acuden | ,. . .
(indique quien, que enfermedad

padece, si esta en tratamiento
médico)

Cuales son los tipos
de enfermedades mas
frecuentes que
padecen

Medico particular

Hospital o SC

Agentes tradicionales

Se auto medica

5. ¢Cuéando se enferma que tratamientos o préacticas realizan para curarse?

6. ¢Cudl es la costumbre que tiene la familia para prevenir o curar

enfermedades?

7. ¢Secuida la pareja para no quedarse embarazada?




PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE
ESMERALDAS

Entrevista para el Centro de Salud Santa Maria de los Cayapas

Toda la informacidn recolectada sera de uso responsable y sin perjudicar al CS
siendo anonimo el encuestado.

Edad:

1. ¢Cdmo es la relacién con las familias Chachi?

2. ¢Cudles son los tipos de enfermedades (prevalentes, cronicas, infecciosas,
vectoriales) por las cuales acuden al CS?

3. ¢A qué distancia viven las familias Chachi del CS?

¢Qué piensa a cerca de los agentes tradicionales?

5. ¢Cudles son los tipos de tradiciones que conocen de ellos para mejorar su estado
de salud?

6. ¢Conoce alguna creencia o tradicion de las familias Chachi para prevenir
enfermedades o0 para mantenerse sanos?

7. ¢Qué tipo de complicaciones han tenido las familias Chachi al acudir a un
agente tradicional y como han llegado al CS?

8. ¢Queé tipo de actividades realizan como Centros de Salud para mantener
informados a las familias Chachi sobre las enfermedades, prevenciones y
tratamientos?

e

Elaborado por: Iralda Afapa Acero



PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE
ESMERALDAS

Grupo focal
NC de participantes: 20 participantes en grupos de 5

Fecha:
Lugar:
Hora:

Foco de trabajo: Determinar el conocimiento que tienen las familias chachi sobre la
practica de la medicina tradicional y convencional.

1. ¢Qué factores influyen para gque se atiendan con los agentes tradicionales?

2. ¢Cual es procedimiento que realizan las parteras para atender un parto?

3. ¢Cudl es procedimiento que realizan los sobadores para una fractura?

4. ¢Cual es procedimiento o ritos que realizan los brujos para curar la enfermedad?

5. ¢Cudl es procedimiento que realizan los curanderos para curar el mal de ojo,
espanto etc.?

6. ¢Cudles son las causas principales para acudir a los agentes tradicionales
7. ¢Que saben sobre la medicina convencional?

8. ¢Como es la atencion del CSC y que opinan del equipo de salud?



